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INTRODUÇÃO: A neoplasia da cabeça e pescoço, bem como o tratamento que lhe está 
associado, causam grandes distúrbios em funções básicas para o doente, condicionando a sua 
qualidade de vida (QdV).  
OBJETIVOS: O objetivo geral deste estudo consistiu em avaliar o impacto das alterações da 
cavidade oral de doentes com neoplasia da cabeça/pescoço sobre a sua perceção de QdV.  
MATERIAL E MÉTODOS: Realizou-se um estudo de cariz descritivo-correlacional, com uma 
metodologia de índole transversal. Para a colheita de dados foi utilizado o questionário de 
avaliação da QdV para doentes com neoplasia da cabeça e pescoço, EORTC-QLQC30 e H&N35, 
acompanhado de um documento onde foram registadas as alterações da cavidade oral 
presentes durante os últimos sete dias. A amostra foi constituída por 71 doentes, 
predominantemente do sexo masculino (n=67; 94,37%) com uma média de idade de 57,2 
anos. 
RESULTADOS: Os resultados obtidos mostraram que os diversos subdomínios da QdV foram 
avaliados negativamente, sendo a avaliação global da QdV, embora negativa, ligeiramente 
superior. As alterações com maior incidência foram a xerostomia, a dor, a disfagia e a 
mutilação. Surpreendentemente, aqueles que apresentavam dor, xerostomia ou disfagia 
relataram melhor perceção de QdV. Também no que se refere ao tratamento, aqueles que 
foram submetidos às três modalidades terapêuticas apresentam melhor perceção da função 
física, cognitiva e social. Os tumores da orofaringe parecem estar relacionados com o 
desenvolvimento de mucosite e de dor e os da laringe/faringolaringe com a mutilação. 
Relativamente ao tempo após o início do tratamento, a QdV apresenta pior perceção no 
período entre seis meses e um ano após o início do tratamento. 
CONCLUSÕES: Considera-se pertinente, para investigações futuras, proceder a estudos de cariz 
longitudinal, com vista a compreender as alterações da cavidade oral e as suas implicações na 
perceção de QdV ao longo do tempo. Salienta-se ainda a importância de tentar esclarecer 
algumas dúvidas que o presente estudo deixou pendente, como os motivos por que aqueles 
que são submetidos a mais tratamentos apresentaram melhor perceção nos diversos domínios 
funcionais, e ainda os fatores que determinam que aqueles que apresentam dor, xerostomia 
ou disfagia percecionem melhor a QdV global. 
